
Fördermittel-Antrag 
Anlage 2b 

 

Fragebogen für Krebsselbsthilfegruppen 

Bitte legen Sie bei Ihren Antworten den Durchschnitt der letzten drei Jahre zugrunde. 
 

 
An       Absender 
Niedersächsische Krebsgesellschaft e.V. ___________________________  

Königstr. 27 ___________________________ 

30175 Hannover                                                           ___________________________ 

 
 

1. Ist Ihre Krebsselbsthilfegruppe Mitglied in einem Landesverband 
(Frauenselbsthilfe, ILCO, Kehlkopfoperierte)?                                      O Ja     O Nein   
 
Falls ja, in welchem?          ____________________________________________ 
 

2. Wie viele Mitglieder hat Ihre Krebsselbsthilfegruppen insgesamt?              ______ 
 
3. Wie viele Personen nehmen regelmäßig an den Treffen teil?           ______ 
 
4. Wie viele Mitglieder haben an einer Anleitung / Fortbildung zur  

Gesprächsführung bzw. Gruppenleitung teilgenommen?                      ______ 
 

5. Wie viele Gruppentreffen finden pro Jahr insgesamt statt?                          ______ 
- Wie viele Treffen davon sind allgemeine Treffen?                                        ______ 
- Wie viele Treffen dienen der Vermittlung  
   krankheitsbezogener Informationen?                                                          ______ 
 

6. Gibt es einen organisierten regelmäßigen Besuchsdienst           O Ja  O Nein 
(z.B. nach Operationen im Krankenhaus)? 
 

7. Gibt es eine Rufnummer für den Notfall?                                              O Ja  O Nein 
 

8. Nehmen Gruppenmitglieder an Fortbildungsveranstaltungen teil   
(z.B. Krebsinformationstage, Gesprächsführung, Supervision, 
medizinische Kongresse)?                                                                        O Ja  O Nein 
 

9. Wie viele Aktionen führen Sie pro Jahr im Rahmen einer eigenen  
Öffentlichkeitsarbeit durch?                                                                               ______ 
 

 
Stempel                                                 Unterschrift:____________________________ 


